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ABSTRAK 
 
Latar Belakang : Diare merupakan satu diantara masalah kesehatan yang sering terjadi di masyarakat pada umumnya 
sehingga menyebabkan peningkatan angka kesakitan dan kematian pada bayi dan balita yang dapat dikendalikan melalui 
upaya promotif dengan memberikan edukasi perilaku hygiene ibu, sehingga dapat mengubah perilaku hygiene ibu (cuci 
tangan dan membersihkan botol susu formula) ke arah yang lebih baik dan meningkatkan pengetahuan penyakit diare pada 
anak balita. 
Tujuan : Untuk mengetahui pengaruh edukasi perilaku hygiene ibu terhadap perilaku ibu (cuci tangan dan membersihkan 
botol susu formula) dan tingkat pengetahuan penyakit diare pada anak balita di wilayah kerja Puskesmas Perumnas II 
Pontianak. 
Metode : Penelitian ini menggunakan desain quasi eksperimen  dengan rancangan pre test and post test without control 
dengan jumlah sampel 16 responden. Pengumpulan data dilakukan dengan melakukan pengukuran nilai perilaku dan tingkat 
pengetahuan sebelum dan setelah diberikan intervensi berupa edukasi perilaku hygiene. 
Hasil : Setelah diberikan edukasi perilaku hygiene ibu menunjukkan adanya peningkatan nilai perilaku dan pengetahuan 
yang dilakukan dengan uji Mcnemar p value= 0,031 pada perilaku ibu dan uji Marginal Homogeneity p value= 0,005 pada 
tingkat pengetahuan.  
Kesimpulan : Ada pengaruh edukasi perilaku hygiene ibu terhadap perilaku ibu (cuci tangan dan membersihkan botol susu 
formula) dan tingkat pengetahuan penyakit diare pada anak balita di wilayah kerja Puskesmas Perumnas II  Pontianak. 
 
Kata Kunci : Diare, Edukasi, Perilaku Hygiene, Pengetahuan 
Referensi : 40 (2010-2018) 
 
ABSTRACT 
 
Background: Diarrhea is one of the health problems that often occur in the society in General so as to cause an increase in 
the number of pain and death in infants and toddlers that can be controlled through the promotif efforts by providing 
educational the behavior of the hygiene of mothers, so that they can change the behavior of the maternal hygiene (washing 
hands and cleaning the bottles of milk formula) towards a better and leveraging the knowledge of disease diarrhea in young 
toddlers. 
Aim : To know the influence of education on hygiene behaviors of mothers against maternal behavior (washing hands and 
cleaning the bottles of infant formula) and the level of knowledge on childhood diarrheal diseases in the region of clinics 
Perumnas II of Pontianak. 
Methods : This research uses quasi experiment design with design pre test and post test without control with a total sample 
of 16 respondents. Data collection is done by doing the measurement value behavior and level of knowledge before and after 
the educational intervention is provided in the form of hygiene behaviour. 
Results : After being given education behavior of hygiene of mothers shows that there is an increase in the value of the 
behavior and knowledge test is performed with the Mcnemar p value = 0.031 on mother's behavior and Marginal 
Homogeneity test p value = 0.005 on level of knowledge.  
Conclusion : There is the influence of education on hygiene behaviors of mothers against maternal behavior (washing hands 
and cleaning the bottles of infant formula) and the level of knowledge on childhood diarrheal diseases in the region of 
clinics Perumnas II of Pontianak. 
  
Keywords: Diarrhea, Education, Hygiene, Knowledge of Behavior  
Reference : 40 ( 2010-2018) 
 
 
 PENDAHULUAN 
Diare merupakan satu diantara masalah 
kesehatan yang sering terjadi di masyarakat 
pada umumnya sehingga menyebabkan 
peningkatan angka kesakitan dan kematian 
pada bayi dan balita. Angka kematian yang 
tinggi akibat diare akan berdampak negatif 
pada kualitas pelayanan kesehatan karena 
angka kematian anak (AKA) adalah satu 
diantara indikator untuk menilai derajat 
kesehatan yang optimal.
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Menurut WHO (2005), diare 
merupakan penyebab nomor satu kematian 
anak diseluruh dunia. United Nation 
International Children’s Emergency Fund 
(UNICEF) memperkirakan bahwa setiap 30 
detik ada satu anak yang meninggal dunia 
karena diare. Diperkirakan 4 milyar kasus 
diare terjadi setiap tahun pada balita di 
seluruh dunia.
1
 Di Indonesia sendiri diare 
masih mendominasi jumlah kematian pada 
balita. Hal ini juga disebabkan karena masih 
tingginya angka kesakitan dan kematian 
yang terjadi. Berdasarkan data WHO (2011) 
di perkirakan 31.200 balita meninggal setiap 
tahunnya karena diare.
2
   
Di Kalimantan Barat sendiri khususnya 
kasus kesakitan dan kematian penyakit diare 
berada pada urutan ke-9.
3
 Kemudian jumlah 
kasus diare di Kota Pontianak pada tahun 
2017 terdata sebanyak 13.418 orang, 
sedangkan angka kejadian diare di 
Puskesmas Perumnas II Kota Pontianak 
(2017) berjumlah 1.112 kasus.
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Kejadian diare pada balita dipengaruhi 
oleh beberapa faktor diantaranya host, agent, 
dan environment. Host seperti perilaku hidup 
bersih dan sehat , agent seperti bakteri dan 
virus penyebab diare, sedangkan 
environment seperti lingkungan fisik (air) 
serta perubahan cuaca yang memiliki 
peranan penting dalam kejadian diare.
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Terjadinya diare pada anak balita juga 
tidak terlepas dari perilaku ibu yang kurang 
baik sehingga menyebabkan penyebaran 
kuman enterik. Misalnya, tidak memberikan 
ASI ekslusif secara penuh pada bulan 
pertama kehidupan, membersihkan susu 
botol formula dengan cara yang salah 
(kurang bersih), pengolahan makanan yang 
kurang tepat, menggunakan air minum yang 
tercemar, dan tidak mencuci tangan dengan 
sabun pada saat melakukan kontak dengan 
anak balita. Perilaku tersebut mencerminkan 
kebiasaan yang buruk dalam kebersihan diri 
seorang ibu.
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Perawat mempunyai peran sebagai 
edukator untuk memenuhi kebutuhan asuh 
anak. Peran ini dapat dilakukan dengan 
membantu individu dalam meningkatkan 
tingkat pengetahuan kesehatannya, misalnya 
dengan memberikan edukasi atau pendidikan 
kesehatan mengenai diare yang menjadi 
permasalahan kesehatan yang ada di wilayah 
tersebut sehingga terjadi perubahan perilaku 
setelah diberikan pendidikan kesehatan.
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 Berdasarkan penjelasan diatas, peneliti 
merasa perlu melakukan penelitian mengenai 
pengaruh edukasi perilaku hygiene ibu untuk 
mengetahui perilaku ibu (cuci tangan dan 
membersihkan botol susu formula) dan 
tingkat pengetahuan penyakit diare pada 
anak balita di wilayah kerja Puskesmas 
Perumnas II Pontianak. 
 
METODE 
Penelitian ini menggunakan penelitian 
kuantitatif, dengan desain penelitian quasi 
experiment berupa pre test and post test 
without control. Penelitian ini hanya 
melakukan intervensi pada satu kelompok 
tanpa pembanding. Efektifitas perlakuan 
dinilai dengan cara membandingkan nilai 
post test dengan pre test. Penelitian ini 
dilakukan di wilayah kerja Puskesmas 
Perumnas II Kota Pontianak yang 
dilaksanakan selama 14 hari pada bulan 
Oktober hingga November 2018. 
Populasi dalam penelitian ini adalah  
ibu yang memiliki anak balita usia 1-4 tahun 
yang melakukan kunjungan berobat pada 
bulan Januari-April 2018 di Puskesmas 
Perumnas II Kota Pontianak. Pengambilan 
sampel dilakukan dengan teknik Purposive 
sampling. Sampel yang diambil dalam 
penelitian ini didasarkan pada kriteria inklusi 
dan eksklusi yang dibuat peneliti berjumlah 
16 orang.  
Instrumen yang digunakan dalam 
penelitian ini berupa lembar persetujuan 
(informed consent), lefleat, power point, dan 
kuesioner yang mencakup beberapa item 
pertanyaan mengenai perilaku hygiene ibu & 
pengetahuan penyakit diare yang mana sudah 
dilakukan uji validitas & reabilitas terlebih 
dahulu. Prosedur pengumpulan data pada 
penelitian ini yaitu peneliti meminta ijin 
untuk melakukan penelitian pada responden, 
kemudian memperkenalkan diri serta 
menjelaskan maksud dan tujuan penelitian, 
selanjutnya memberikan lembar persetujuan 
pada responden. 
Pemberian intervensi dengan 
memberikan pretest kepada responden 
kemudian dilanjutkan dengan intervensi 
edukasi perilaku hygiene sebanyak 1 kali, 3 
hari kemudian responden mengisi kembali 
lembar kuesioner yang telah disediakan oleh 
peneliti (posttest), dan selanjutnya peneliti 
akan mencatat hasil penilaian skor sebelum 
dan sesudah diberikan edukasi pada lembar 
observasi. 
 
HASIL 
Tabel 4.1 Karakteristik responden berdasarkan   
umur, tingkat pendidikan, dan 
pekerjaan.  
Variabel 
Frekuensi 
(f) 
Persen 
(%) 
Umur 
20 tahun 1 6,2 
26 tahun 1 6,2 
27 tahun 2 12,5 
28 tahun 2 12,5 
30 tahun 2 12,5 
31 tahun 1 6,2 
33 tahun 2 12,5 
34 tahun 2 12,5 
37 tahun 1 6,2 
41 tahun 1 6,2 
45 tahun 1 6,2 
Tingkat Pendidikan 
SMP 1 6,2 
SMK 3 18,8 
SMA 7 43,8 
S1 5 31,2 
Pekerjaan 
Honorer 1 6,2 
IRT 13 81,2 
Swasta 2 12,5 
Sumber: Data Primer (2018), telah diolah 
Berdasarkan hasil analisis pada tabel 
4.1, disimpulkan bahwa usia responden 
didapatkan dari rentang usia 20-45 tahun, 
dimana terdapat usia 20, 26, 31, 37,41 dan 
45 tahun dengan jumlah 1 orang (6,2 %) , 
dan 27, 28, 30, 33, dan 34 tahun dengan 
jumlah 2 orang (12,5 %), sebagian besar 
tingkat pendidikan responden adalah SMA 
dengan jumlah 7 responden (43,8%), 
kemudian S1 dengan jumlah 5 responden 
(31,2%), SMK dengan jumlah 3 responden 
(18,8%), dan SMP dengan jumlah 1 
responden (6,2%), kemudian pekerjaan yang 
paling banyak yaitu Ibu Rumah Tangga 
dengan jumlah 13 responden (81,2%), swasta 
dengan jumlah 2 responden (12,5%), dan 
honorer dengan jumlah 1 responden (6,2%). 
 
Tabel 4.2. Nilai Perilaku Ibu Pretest dan Posttest 
Edukasi Perilaku Hygiene 
Sumber : Data Primer (2018), telah diolah. 
 
Berdasarkan analisis pada tabel 4.2, 
hasil uji statistik menggunakan uji McNemar 
didapatkan p value= 0,031 (<0,05) yang 
dapat disimpulkan adanya peningkatan 
perilaku ibu terhadap penyakit diare pada 
anak balita. Sebelum diberikannya edukasi 
perilaku hygiene kepada ibu terdapat 8 
responden dengan kategori perilaku baik dan 
8 responden dengan kategori perilaku buruk. 
Adapun peningkatan setelah diberikannya 
edukasi perilaku hygiene kepada ibu yaitu 
terdapat 14 responden dengan kategori 
perilaku baik dan 2 responden dengan 
kategori perilaku buruk.  
 
 
 
 
 
 
  
Baik  % Buruk  % Total P  
Perilaku 
sebelum 
edukasi 
8 50 8 50 16  
 
0,031 Perilaku 
sesudah 
edukasi 
14 87,5 2 12,5 16 
Tabel 4.3 Nilai Pengetahuan Pretest dan Posttest 
Edukasi Perilaku Hygiene 
  
Sumber : Data Primer (2018), telah diolah. 
Berdasarkan analisis pada tabel 4.3, 
hasil uji statistik menggunakan uji Marginal 
Homogeneity didapatkan p value = 0,005 
(<0,05) yang dapat disimpulkan adanya 
peningkatan pengetahuan ibu terhadap 
penyakit diare pada anak balita. Sebelum 
diberikannya edukasi perilaku hygiene 
kepada ibu terdapat 5 responden dengan 
kategori pengetahuan baik, 8 responden 
dengan kategori pengetahuan cukup, dan 3 
responden dengan kategori pengetahuan 
kurang. Adapun peningkatan setelah 
diberikannya edukasi perilaku hygiene 
kepada ibu yaitu terdapat 13 responden 
dengan kategori pengetahuan baik, 3 
responden dengan kategori pengetahuan 
cukup, dan tidak adanya responden dengan 
kategori pengetahuan kurang.  
 
PEMBAHASAN 
1. Karakteristik Responden di Wilayah 
Kerja Puskesmas Perumnas II Kota 
Pontianak 
a. Usia 
Berdasarkan hasil penelitian 
yang dilakukan terdapat usia 
responden dari rentang 20-45 tahun, 
dimana terdapat usia 20, 26, 31, 
37,41 dan 45 tahun dengan jumlah 1 
orang (6,2%) , dan 27, 28, 30, 33, dan 
34 tahun tahun dengan jumlah 2 
orang (12,5%), Kemudian terdapat 
usia 20 dan 28 tahun memiliki 
kategori pengetahuan kurang dan 
sebagian besar usia 26-33 tahun 
memiliki kategori perilaku buruk 
sebelum diberikan edukasi (pretest), 
yang artinya bahwa usia kurang 
mempengaruhi pengetahuan dan 
perilaku seseorang,  hal ini dapat 
disebabkan karena motivasi atau 
kesadaran untuk lebih tahu dan 
berperilaku baik kurang atau rendah, 
dan sebagian kecil sarana prasarana 
yang ada tidak digunakan sebaik 
mungkin untuk mencari informasi 
kesehatan mengenai diare yang 
terjadi pada anak balitanya. 
Penelitian ini kurang sejalan 
dengan penelitian Novrianda, dan 
Yeni (2014), dengan sebagian 
responden berusia 30 tahun yaitu 54 
orang (55,7%). Dalam penelitian ini 
menyatakan bahwa orang yang 
usianya matang dan berpendidikan 
tinggi wawasannya lebih luas 
dibandingkan yang berpendidikan 
rendah termasuk wawasan tentang 
diare. Usia merupakan faktor individu 
yang pada dasarnya semakin 
bertambah usia seseorang, maka akan 
semakin bertambah kedewasaan dan 
semakin banyak menyerap informasi. 
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b. Tingkat Pendidikan 
         Sebagian besar responden 
pendidikan responden adalah tamatan 
SMA dengan jumlah 7 responden 
(43,8%), kemudian S1 dengan jumlah 
5 responden (31,2%), SMK dengan 
jumlah 3 responden (18,8%), dan 
SMP dengan jumlah 1 responden 
(6,2%). Kemudian responden dengan 
tamatan S1 dan SMA tersebut 
memiliki kategori pengetahuan cukup 
dan tinggi namun memiliki kategori 
perilaku buruk sebelum diberikannya 
edukasi (pretest), yang artinya bahwa 
pendidikan kurang mempengaruhi 
perilaku seseorang dikarenakan 
motivasi atau kesadaran seseorang 
rendah dan kurang memperdulikan 
kesehatan yang mereka miliki.                         
Penelitian ini kurang sejalan 
dengan penelitian yang dilakukan 
oleh Sulistiyowati (2017), 
    
Bai
k 
% Cuku
p 
% Kuran
g 
% Tot
al 
P 
Pengeta
huan 
sebelu
m 
edukasi 
5 31,
25 
8 50 3 18,
75 
16  
 
0,005 
Pengeta
huan 
sesudah 
edukasi 
13 81,
25 
3 18,
75 
0 0 16 
menyatakan bahwa seseorang akan 
berperilaku positif sesuai dengan 
pendidikan yang dimiliki, semakin 
tinggi tingkat pendidikan maka 
semakin baik seseorang dalam 
berperilaku.
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c. Pekerjaan Ibu 
Berdasarkan hasil penelitian 
yang dilakukan, didapatkan pekerjaan 
terbanyak adalah IRT (Ibu Rumah 
Tangga) dengan jumlah 13 responden 
(81,2%), swasta dengan jumlah 2 
responden (12,5%), dan honorer 
dengan jumlah 1 responden (6,2%). 
Yang mana Ibu Rumah Tangga 
memiliki pengetahuan dengan 
kategori cukup dan tinggi serta 
sebagian perilaku dengan kategori 
baik. 
Penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Yusuf, Rompas, dan 
Babakal (2016) pekerjaan paling 
banyak ditemui adalah Ibu Rumah 
Tangga dengan jumlah 79 orang 
(79,8%), menyatakan bahwa ibu yang 
tidak bekerja atau ibu rumah tangga 
memiliki cukup banyak waktu untuk 
dapat memperhatikan dan mengurus 
anak agar dapat tumbuh dan 
bekembang secara optimal, termasuk 
kepedulian terhadap pemenuhan 
asupan makanan anak sehingga 
penyakit diare pada anak dapat 
diminimalisir.
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Kemudian penelitian ini 
didukung juga dengan penelitian 
Utari dan Novaliyenda (2013), 
pekerjaan responden terbanyak 
adalah ibu rumah tangga yaitu 18 
orang (60%), menyatakan bahwa istri 
dipandang sebagai pengurus rumah 
tangga dan berperan sebagai perawat 
anak, pemimpin kesehatan keluarga, 
sahabat atau teman bermain anak. Ibu 
rumah tangga berperan untuk 
mengurus rumah tangga, sebagai 
pengasuh dan pendidik anak-
anaknya, pelindung dan salah satu 
kelompok sosial serta sebagai 
anggota masyarakat dan lingkungan.
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2. Pengaruh Edukasi Perilaku Hygiene 
Ibu Terhadap Perilaku Ibu di 
Wilayah Kerja Puskesmas Perumnas 
II Kota Pontianak 
Berdasarkan hasil penelitian 
menggunakan uji Mcnemar didapatkan 
bahwa p value= 0,031 (<0,05) yang 
diartikan bahwa ada pengaruh perilaku 
hygiene ibu terhadap perilaku ibu di 
wilayah kerja puskesmas Perumnas II 
Kota Pontianak. Hal ini sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Dewi 
(2018) menunjukkan adanya pengaruh 
edukasi kesehatan yang signifikan 
terhadap perubahan perilaku hidup 
bersih dan sehat yaitu dengan jumlah 14 
responden (73,68%). 
Menurut Notoatmodjo dalam 
Dewi (2018), menyatakan bahwa satu 
diantara dasar orang berperilaku adanya 
dipengaruhi pendidikan. Untuk 
menangani atau mengatasi perilaku 
hygiene yang kurang baik satu 
diantaranya dapat  melalui pendidikan 
kesehatan. Pendidikan kesehatan pada 
hakikatnya adalah suatu kegiatan atau 
usaha untuk menyampaikan pesan 
kesehatan pada masyarakat, kelompok, 
atau individu, dengan harapan bahwa 
dengan adanya pesan tersebut 
masyarakat, kelompok atau individu 
dapat memperoleh pengetahuan tentang 
kesehatan yang lebih baik.
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Sehingga dapat disimpulkan, 
dengan diberikannya edukasi perilaku 
hygiene pada ibu, perubahan yang 
mereka lakukan cukup besar yakni dari 
yang sebelumnya kurang mengetahui 
cara perilaku cuci tangan yang baik dan 
benar kemudian cara membersihkan 
botol susu formula yang baik itu seperti 
apa, namun setelah diberikan edukasi 
tersebut didapatkan sebagian ibu 
mengalami perubahan perilaku dan pola 
pikir menjadi lebih baik serta 
meningkatkan pengetahuannya terhadap 
diare. 
 3. Pengaruh Edukasi Perilaku Hygiene 
Ibu Terhadap Tingkat Pengetahuan 
Penyakit Diare di Wilayah Kerja 
Puskesmas Perumnas II Kota 
Pontianak 
Berdasarkan hasil penelitian 
menggunakan uji Marginal Homogeneity 
didapatkan bahwa p value= 0,005 (<0,05) 
yang diartikan bahwa ada pengaruh 
edukasi perilaku hygiene ibu terhadap 
tingkat pengetahuan penyakit diare pada 
anak balita di wilayah kerja puskesmas 
Perumnas II Kota Pontianak.  
Hal ini sejalan dengan penelitian 
yang dilakukan oleh Yuliasri dan Astuti 
(2016), menunjukkan adanya pengaruh 
edukasi kesehatan terhadap tingkat 
pengetahuan ibu dalam mencegah 
penyakit diare pada balita yaitu 15 orang 
(93,75%). Pendidikan (edukasi) kesehatan 
dapat mempengaruhi peningkatan 
pengetahuan karena melalui kegiatan 
pendidikan terjadi transfer informasi 
khususnya dalam mencegah diare pada 
anak balita.
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Menurut Notoatmodjo dalam Yuliasri 
dan Astuti (2016), pengetahuan 
merupakan proses dari tahu, dan ini 
terjadi setelah orang melakukan 
penginderaan terhadap suatu objek 
tertentu. Penginderaan terjadi melalui 
panca indra manusia, yakni indera 
penglihatan, penciuman, pendengaran, 
rasa dan raba. Pengetahuan manusia 
melalui mata dan telinga. Pendidikan 
kesehatan merupakan kegiatan yang 
dilakukan dengan menyebarkan pesan, 
menanamkan keyakinan, sehingga 
masyarakat tidak saja sadar, tahu, dan 
mengerti, tetapi juga mau dan bisa 
melakukan suatu anjuran yang ada 
hubungannya dengan kesehatan. 
Keberhasilan pendidikan (edukasi) 
kesehatan dalam peningkatan 
pengetahuan didukung dengan 
penggunaan metode yang tepat.
11
 
 
 
SIMPULAN DAN SARAN 
Simpulan 
1. Responden yang ikut berpartisipasi 
dalam penelitian ini memiliki 
karakteristik berdasarkan usia sebagian 
besar berusia 27 – 34 Tahun, sebagian 
besar responden berpendidikan SMA, 
dan pekerjaan responden terbanyak 
adalah Ibu Rumah Tangga. 
2. Sebelum diberikannya edukasi perilaku 
hygiene kepada ibu terdapat 8 responden 
dengan kategori perilaku baik dan 8 
responden dengan kategori perilaku 
buruk. 
3. Setelah diberikannya edukasi perilaku 
hygiene ibu kepada ibu terdapat 
peningkatan perilaku dengan jumlah 14 
responden dengan kategori perilaku baik 
dan 2 responden dengan kategori 
perilaku buruk. 
4. Sebelum diberikannya edukasi perilaku 
hygiene kepada ibu terdapat 5 responden 
dengan kategori pengetahuan baik, 8 
responden dengan kategori pengetahuan 
cukup, dan 3 responden dengan kategori 
pengetahuan kurang. 
5. Adapun peningkatan setelah 
diberikannya edukasi perilaku hygiene 
kepada ibu yaitu terdapat 13 responden 
dengan kategori pengetahuan baik, 3 
responden dengan kategori pengetahuan 
cukup, dan tidak adanya responden 
dengan kategori pengetahuan kurang. 
6. Berdasarkan analisa bivariat 
menggunakan uji Mcnemar didapatkan 
bahwa p value=0,031 (<0,05) yang 
dapat diartikan bahwa terdapat pengaruh 
edukasi perilaku hygiene ibu terhadap 
perilaku ibu (cuci tangan & 
membersihkan botol susu formula) di 
wilayah kerja puskesmas Perumnas II 
Kota Pontianak 
7. Berdasarkan analisa bivariat 
menggunakan uji Marginal 
Homogeneity didapatkan bahwa p 
value=0,005 (<0,05) yang dapat 
diartikan bahwa terdapat pengaruh 
edukasi perilaku hygiene ibu terhadap 
tingkat pengetahuan penyakit diare pada 
anak balita di wilayah kerja puskesmas 
Perumnas II Kota Pontianak. 
 
Saran 
1. Bagi Aspek Teoritis 
  Penelitian ini diharapkan dapat 
menjadi satu diantara intervensi 
keperawatan untuk membantu 
meningkatkan usaha periaku hygiene, 
pengetahuan dan keterampilan 
masyarakat khusunya para ibu dalam 
mencegah dan lebih memahami kejadian 
diare pada anak balitanya. 
2.  Bagi Aspek Praktis (Masyakarat) 
Hasil penelitian ini diharapkan 
dapat meningkatkan usaha perilaku 
hygiene yang baik serta menambah 
informasi dan pengetahuan bagi 
masyarakat khususnya para ibu sehingga 
dapat lebih mengenal, mencegah, dan 
mengatasi penyakit diare pada anak 
balitanya. 
3.  Bagi Aspek Praktis (Peneliti 
Selanjutnya) 
Penelitian ini diharapkan dapat 
dikembangkan terutama pengembangan 
variabel lain serta jumlah responden di 
tambah atau menggunakan kelompok 
kontrol sebagai pembanding. Kemudian, 
hasil penelitian ini dapat dijadikan suatu 
acuan untuk dapat dikembangkan lebih 
mendalam oleh peneliti selanjutnya.  
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